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生活基礎調査の結果によると，介護が必要になった主な原因は，第 1 位が脳血管疾患 23.1％，第 2 位が認知症






















































































査項目は，対象者の氏名，性別，年齢，身長，体重，血圧，脈拍，Life space assessment（LSA）, 日
本語版 Montreal Cognitive Assessment（MoCA-J），握力，足指把持力，膝関節伸展筋力（Hand Held 
Dynamometer: HHD），Functional Reach Test（FRT），Timed Up And Go Test（TUGT），Four square 
step test（FSST），2 分間歩行距離とした。
　測定時期は 9 月とし，測定回数は全 2 回，測定時間は 13 時から14 時 30 分までとした。萩原壮は曜日ごと
に異なる利用者が参加するため，曜日ごとに検査者を確保する必要性があった。例えば，火曜日は教員 1 名と



























　当日測定が可能であった参加者は 96 名（男性 6 名，女性 90 名），平均年齢は 84.61± 4.96 歳（最小値 71 歳，
最大値 95 歳）であった。対象者の身体機能・精神機能に関する結果を下記に示す（表 1）
表 1．対象者の特性
項目
全体 男性 女性 85 歳以上 85 歳未満
Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD
BMI 22.54 3.23 22.59 2.27 22.54 3.29 22.55 4.54 22.54 3.14
Life Space assessment（点） 71.04 25.25 75 40.31 70.78 24.25 65.84 27.38 76.93 23.19
MoCA-J（点） 20.65 4.42 18.83 3.25 20.77 4.47 20.59 5.04 20.71 4.71
握力（左右平均）（kg） 16.8 3.78 25.35 2.77 16.31 3.21 15.88 3.7 17.85 3.64
足指把持力（左右平均）（kg） 5.71 3.13 6.67 5.66 5.65 2.93 4.66 2.69 6.91 3.23
HHD（利き足）（kgf/kg） 0.27 0.11 0.22 0.06 0.27 0.12 0.24 0.11 0.29 0.12
FRT（cm） 16.65 6.31 17.63 10.08 16.59 6.06 16 6.84 17.39 6.02
TUG（秒） 9.86 2.63 8.48 1.67 9.94 2.66 10.85 2.91 8.67 1.62
FSST（秒） 10.79 3.46 8.93 0.95 10.89 3.51 11.64 3.9 9.49 2.28
2分間歩行テスト（m） 113.72 26.94 134.83 13.69 112.28 27.06 107.51 29.94 120.48 25.72
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